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Verf ahren uxid Vorrichtung zur Konservierung von Tier- und 
Menschenpraparaten sowie Mikroorganlsmen und zur Verlange- 
rung der Lebensfahigkeit von zu transplant ierenden Organen 

und Kdrperteilen 

Die Erfindung betrifft ein Verf ahren und eine Vorrichtung zur 
Konservierung von Tier- und Menschenpraparaten sowie Mikroorganismen 
Oder dergleichen Behandlungsgut , insbesondere fur die medizinische 
Forschung und/oder Ausbildung und zur Verlangerung der Lebensfahig- 
keit von zu transplantierenden Organen und Korperteilen als 
Behandlungsgut, wobei aus den Zellen des Behandlungsgutes 
Kohlendioxid verdrangt wird. 

In der medizinischen Ausbildung und Forschung werden Menschen und 
Versuchstiere bzw. einzelne Korperteile oder Organe benotigt. Dabei 
besteht das Problem, daS diese Praparate moglichst frisch und ohne 
Verletzungen auch in groSerer Stlickzahl und zeitlich unabhangig, 
also bei Bedarf , zur Verfugung stehen sollen. Das tote Gewebe sollte 
dabei dem lebenden Gewebe moglichst ahnlich sein, urn praxisnahe 
Ergebnisse zu erhalten. Hierbei ist vor allem die Konsistenz des 
Gewebes, die Elastizitat, Farbe und Form wichtig. 

Bisherige Techniken sehen vor, die Praparate in Formalin o.a, 
einzulegen. Nachteilig ist dabei jedoch, da& sich Farbe und 
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Konsistenz erheblich verandern. AuEerdem ist Forznalin ein Giftstoff 
der das Gewebe chexnisch verandert . Damit wird die Funktionsweise 
der Zellverbande geandert, was fur Forschungszwecke erhebliche 
Nachteile bringt. Aufierdem ist wegen der Giftigkeit eine Wieder- 
verwendung nicht m5glich, so daE Transplantationen solcher, xnit 
Formalin behandelter Praparate ausgeschlossen ist 
Weiterhin besteht die Moglichkeit, die Praparate tief zuf rieren 
Bexm Auftauen werden dann jedoch die naturlichen Zersetzungsvorgange 
aktxviert und beschleunigt , so dal. die Praparate innerhalb von 
Stunden verbraucht werden miissen. 

Eine weitere M5glichkeit sieht vor, Frischpraparate zu verwenden 
Dazu wird das Tier kurz vorher eingeschl^f art . Dies erfordert jedoch 
exnen hohen organisatorischen und finanziellen Aufwand, da das 
Txerschutzgesetz entsprechende Vorschriften vorgibt wie z B 
Quarantanevorschriften, Sonderentsorgung, Genehmigung der 
Ethikkommissionen . 

Bei der KQrperteil-oder Organtransplantation besteht unter anderem 
exn Transportproblen. Organe mussen zum Teil uber tausende von 
Kxlometern vein Spender zum Empf anger trnasportiert werden. Dabei 
besteht die Gefahr, daS der nattirliche Zerf allsprozeg einsetzt 
Um diesen zu verlangsamen, wird das Organ gekuhlt und teilweise 
xn exne NShriasung eingelegt. Trotzdem mu6 das Organ innerhalb von 
Stunden verwendet werden, bevor es zu dauerhaften ZellschSdigungen 
koitunt . 

ES ist bereits bekannt, Sauerstoff einzusetzen, um den ^iiturlichen 
ZerfallsprozelS zu reduzieren. 

so sind VerOffentlichungen zu Untersuchungen bekannt, bei denen 
hyperbarer Sauerstoff bei Uberdruck verwendet wird zur besseren 
Wundheilung. 

weiterhin ist die Transplantation eines Rattenohrs bekannt, bei 
der hyperbarer Sauerstoff unter einem Druck von zwei bar eingesetzt 
wurde, mit dem Ziel, das Transplantat besser anwachsen zu lassen 
Bex der Transplantation einer Rattenleber wurde diese mit 
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hyperbarem, hundertprozentigem Sauerstoff bei 2,5 bar Uberdruck 
vor der Entnahme behandelt, Lim Ischeamie-Schaden (Blutarmut) bei 
erneutem Durchbluten des Organs zu verringern. 

Weiterhin ist eine Lungentransplantation bei einem Kaninchen unter 
Verwendung vonEuroCollinslosung (Nahrlosung) und 95% Sauerstoff /5% 
C02 Atmoshare bei 2 bar Druck bekannt . 

Aus Versuchen ist auch bekannt, daS bei Rattenzellen, die hyperbarem 
Sauerstoff unter einem Druck von 2,8 bar langere Zeit ausgesetzt 
wurden, Schadigungen auftraten. 

Stand der Technik in der Medizin ist also die Verwendung von 
hochprozentigem Sauerstoff (95% oder hoher) sowie eine Druckbeauf- 
schlagung . 

Fur die Sauerstoff versorgung werden entweder Sauerstoff flaschen 
Oder ein Sauerstoff konzentrator eingesetzt. Beides bedeutet bei 
der Anschaffung und fur den praktischen Betrieb einen nicht 
unerheblichen Kostenauf wand . Beim Einsatz von Sauerstoff flaschen 
kommt hinzu, daS diese laufend ausgetauscht werden mussen, was den 
Betrieb der Vorrichtung umstandlich macht. AuSerdem mussen bei der 
Handhabung und Lagerung von Sauerstoff flaschen vorgeschriebene 
SicherheitsmaSnahmen beachtet werden. 

Es besteht daher insbesondere die Aufgabe, ein Verfahren zur 
Konservierung und Behandlung von Praparaten zu schaffen, mit dessen 
Hilfe Paparate auch uber eine vergleichsweise langen Zeitrauiti haltbar 
gemacht werden konnen, so dag an diesen innerhalb des verlangerten 
Haltbarkeitszeitraumes unter wirklichkeitsnahen Verhaltnissen 
Operationsiibungen vorgenornmen werden konnen. Aufierdem soil bei der 
Organ- oder Korperteiltransplantation die Moglichkeit der 
verlangerten Lebensf ahigkeit geschaffen werden. 

Die erf indungsgemaSe Losung dieses Verfahrens besteht insbesondere 
darin, daE das Praparat oder dergleichen Behandlungsgut innerhalb 
eines Behalters atmospharischer Luft mit intervallartig bis 
wenigstens etwa 10 bar ansteigendem und anschlieSend nach einem 
vorgebbaren, je nach dem Behandlungsgut angepafitem Zeitabschnitt 



abgesenktem Druck ausgesetzt wird, dafi nach dem Absenken des Drucks 
von aufien Luft zugefUhrt und der Druck bis auf wenigstens etwa 10 
bar erhoht wird und daS wenigstens zwei Druckphasen far eine 
Behandlung vorgesehen sind. 

Der Einsatz atmospharischer Luft in Verbindung mit der intervall- 
artigen Druckbeauf schlagung vereinfacht das Behandlungsverfahren 
erheblich, weil eine aufwendige Versorgung mit Sauerstoff aus 
Sauerstoff f laschen oder der Einsatz eines Sauerstoff konzentrators 
entfallt. AuSerdem kann die Behandlung nach erheblich kiirzerer Zeit 
abgeschlossen werden. Dies resultiert aus der vergleichsweise hohen 
Druckbeaufschlagung, die nach einer Ausgestaltung der Erfindung 
10 bar bis etwa 100 bar betragen kann. Diese hohe Druckbeaufschlagung 
des Behandlungsgutes bewirkt ein schnelleres Eindif fundi eren des 
Luf tsauerstof fes . 

Versuche haben gezeigt, daS bereits zwei Druckphasen mit dazwischen 
liegenden Entlastungen genxigen, um eine gute Haltbarkeitsverlangerung 
zu erreichen. 

Die Behandlung mit dem erf indungsgemagen Verfahren erlaubt Menschen, 
Tiere und Mikroorganismen oder Teile von ihnen nach ihrem exitus 
zu konservieren. Ublicherweise setzt die Verwesung innerhalb von 
Stunden ein. Das erfindungsgemalSe Verfahren kann dies bis zu mehreren 
wochen hinauszegern. Dabei bleiben Farbe des Gewebes sowie dessen 
Konsistenz insbesondere hinsichtlich der Festigkeit und Elastizitat 
erhal ten, so dag es wie ein Frischpraparat verwendet werden kann. 
Somit stehen PrSparate zur Verfagung, die sehr lebensnah sind und 
z.B. fur Operationskurse bei Bedarf der Konservierungsj^orrichtung 
entnommen werden kennen. Die Konsistenz des Gewebes ist dabei fast 
wie Frischgewebe. Dies zeigen physikalische Versuche zur Elastitizat 
des Gewebes . 

AuSer den wissenschaf tlichen Vorteilen, erleichtert das Verfahren 
auch die Organisation. Mehrere Praparate kOnnen konserviert und 
bei Bedarf entnommen werden und Versuche konnen unabhangig von 
Anlieferung/Schlachtung von Versuchstieren durchgef tihrt werden. 
Daraus ergibt sich auch eine finanzielle Ersparnis, zumindest 
gegeniiber FrischprSparatversuchen . 
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Das Verfahren kann helfen Tierversuche einzusparen, da eine 
Mehrfachverwendung und Aufbewahrung einzelner Praparate moglich 
ist . 

Die langere Haltbarkeit des vorbehandelten Praparats ist unter 
5 anderem auch darauf zuruckzuf uhren, daS bestimmte Keimgruppen durch 
das Sauerstof fgas in ihrer Entwicklung gehemmt werden. Der in der 
atmospharischen Luft enthaltene Sauerstof f wirkt, unter Druck 
zugefuhrt, auf die Keime wachstumshemmend und hat eventuell 
sogar eine bakterizide Wirkung. Durch diese bakterizide Wirkung 
10 wird beschleunigten Zersetzungsvorgangen wirksam entgegengewirkt . 

•Dariiber hinaus werden uber einen langeren Zeitraum auch oxidative 
Veranderungen verhindert oder zumindest reduziert, was sich in einer 
wirklichkeitsnahen Fleischfarbxmg des Tierpr^parats bemerkbar macht. 
Bei den Tier- und Menschenpraparaten kann es sich sowohl um 
15 Teilpraparate als auch um Ganzkorperpraparate handeln. 

Bei der Korperteil-oder Organtransplantation steht durch das 
erf indungsgem^Se Verfahren nun eine verlSngerte Zeitspanne zur 
Verfugung, in der nach der Entnahme des Organs dieses zum 

2 0 Transplantationsort gebracht und dort eingesetzt wird, weil die 

Lebensfahigkeit von Organen und Korperteilen langer erhalten werden 
kann , 

• ZweckmaSigerweise wird die Druckbeauf schlagung des Behandlungsgutes 
einerseits mit hoher und andererseits mit demgegentiber reduzierter 
25 Druckbeauf schlagung in unterschiedlich langen Zeitabschnitten 
vorgenoininen, wobei die Hochdruckbeauf schlagung mindestens etwa 1 
bis etwa 10 Minute pro Interval 1 betragt und insbesondere linger 
dauert als die Niederdruckbeauf schlagung . 

Die Lange der Druckbeauf schlagung, der dabei vorgesehene Maximaldruck 

3 0 sowie die Anzahl der Druckintervalle kann an das jeweilige Praparat 

durch Variation einer oder mehrerer dieser Parameter angepalSt werden. 

Die Intervall-Druckbeauf schlagung fur das Behandlungsgut kann Uber 
einen Zeitabschnitt von 3 Minuten bis zu 20 Stunden vorgenommen 
3 5 werden . 



Diese extrem grofie Zeitspanne fUr eine intervallartige Druckluf tbe- 
handlung ergibt sich aus dem breiten Anwendungsgebiet ftir das 
erfindungsgemafie Verfahren far sehr unterschiedliche Praparate 
Somit wird der Zeitabschnitt der Intervall-Druckbeauf schlagung in 
Abhangigkeit von dem zugeordneten Maximaldruck und/oder dem zu 
behandelnden Gut gewahlt. 

ZweckmSSig ist es, wenn dem Behandlungs-Behalter gefilterte und/oder 
gektihlte, atmospharische Luft zugefUhrt wird. 

Durch das Zufiihren gekOhlter Luft kann der Behaiter ftir die PrSparate 
Oder dergleichen an praktisch jeder beliebigen Stelle angeordnet 
werden, also auch aufierhalb eines Ktihlraumes . Dazu tragt auch das 
Zuftihren gefilterter Luft bei, weil auch dadurch der Standort des 
Behalters praktisch beliebig gewahlt werden kann. 

Durch das erf indungsgemaSe Konservierungsverf ahren stehen die damit 
behandelten Praparate - Ganzkorper- oder TeilprSparate - tiber einen 
vergleichsweise langen Zeitraum in einer etwa FrischprSparaten 
entsprechenden Konsistenz zur Verftigung. 

urn bei Versuchen mit Tier- oder Menschenpraparaten moglichst 
lebensechte Verhaitnisse zu schaffen, kann auSer der durch das 
Konservieren erzielten Frischpraparat-Konsistenz als zusatzliche, 
wirklichkeitsnahe MaSnahme vorgesehen sein, dag das Blutgefafisystem 
eines durch ein Teilpaparat oder einen GanzkQrper gebildeten 
Praparates nach dem Konservieren beim Durchftihren von Untersuchungen, 

insbesonderebeiOperationssimulationen,aneineFltissigkeitsdurch- 
spulung, insbesondere an einen kunstlichen Blutkre^slauf an- 
geschlossen wird und daS dazu das Praparat oder dergleichen 
Behandlungsgut mit zumindest einem groSen Blutgefas an eine 
vorzugsweise pulsierende Flvissigkeitszufuhr angeschlossen wird, 
insbesondere mit zumindest einer groSen Arterie und/oder wenigstens 
einer Vene. 

Bei Operationssimulatinen an den PrSparaten bewirkt diese 
Fliissigkeitszufuhr in die BlutgefaSe, daS es wShrend des Anschneidens 
des Praparats in wirklichkeitsnaher Weise aus kleineren BlutgefaSen 
sickert, wahrenddie Flussigkeit aus den groSen BlutgefaSen spritzt . 
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In den Blutbahnen des Pr^parats wird somit ein wirklichkeitsnaher 
Blut- Oder Fliissigkeitsstrom aufgebaut. 

Das erf indungsgemafie Konservieningsverf ahren ist besonders gut auch 
in Kombination mit der Methods der kiinst lichen Durchblutung 
einsetzbar, weil bei diesem Konservierungsverf ahren insbesondere 
Farbe und Konsistenz der. Gef aSwande der groSen und besonders auch 
der kleinen Arter'ien und Venen auch nach langerer Konseirvierung 
erhalten bleiben. Wahrend einer Operationssimulation konnen somit, 
zum Beispiel durch einen falschen Schnitt, unearwartete Blutungen 
auf tretenden, so wie dies bei tatsachlichen Operationen auch der 
Fall ist. Der Operateur sieht so direkt ein realistisches Ergebnis 
seiner Tatigkeit. 

Dieser Fall kann somit besonders lebensecht simuliert werden, so 
daiS damit auch die gesamte Operation dementsprechend lebensecht 
ablauft. Der Operateur kann so auch an schwierige Situationen 
herangefiihrt werden, um sie dann in der Praxis sicher zu beherrschen. 

Zweckmafiig ist es, wenn das Blutgef aSsystem eines durch ein 
Teilpaparat oder einen Ganzkorper gebildeten Praparates oder eines 
zu transplantierenden Organes oder Korperteiles vor und/ oder wahrend 
und/oder nach dem Konservieren mit einer insbesondere gerinnungs- 
hemmenden Fliissigkeit oder mit einem Blutersatzstof f oder dergleichen 
durchspiilt wird. 

Dieses Durchspiilen des Blutbahnsystems kann an dem Praparat oder 
Organ beziehungsweise Korperteil direkt nach der Schlachtung des 
Tieres beziehungsweise nach der Entnahme des Organes oder dergleichen 
vorgenommen werden, um Restblut zu entfernen und einem Verkleben 
der GefaEe vorzubeugen. Dadurch bleibt das Blutbahnsystem durchgangig 
fur anschlieSend bedarfsweise zugefiihrte Fltissigkeit. 
Bei einem zu transplantierenden Organ oder Korperteil kann dieses 
vor und/oder wahrend und/oder nach dem Konservieren an eine 
Flussigkeitsdurchspiilung, vorzugsweise an einen Blutkreislauf 
angeschlossen werden. 



Vorteilhaft ist es , wenn ein Blutersatzstof f mit einem mit Blut 
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vergleichbaren koloid-osmotischen Druck verwendet wird. 
Dadurch kann das wShrend des PrSparierens in die Blutbahn des 
PrSparats einflieSende Blut oder dergleichen Fliissigkeit beim 
Anschneiden des Praparats unter mSglichst wirklichkeitsnahen 
Bedi ngungen aus f 1 i efien . 

Eine bevorzugte Aus fiihrungs form der Erfindung sieht vor, daE der 
Blutersatzstoff oder dergleichen Fiassigkeit mittels einer an 
zumindest ein Blutgefag angeschlossenen Druckpuirpe in die Blutbahnen 
des Praparates eingefiillt wird. 

Mit Hilfe des oben beschriebenen erf indungsgemaSen Behandlungs- 
Verfahrens kann an einem PrSparat auch tiber einen vergleichsweise 
langen Zeitraum iinter wirklichkeitsnahen Verhaltnissen prSpariert 
werden. Da das PrSparat auch tiber einen langeren Zeitraum 
frischgehalten werden kann, kOnnen praktisch jederzeit auch 
grolSere Mengen dieser Praparate bevorratet und zur Verfugung gestellt 
werden . 

Das erf indungsgemaSe Verfahren eignet sich besonders gut ftir die 
Forschung und Ausbildung in der interventionellen Radiologie. 
Insbesondere ist es gut einsetzbar bei der Katheterisierung, 
Injektion und bei mikrochirurgischen Eingriffen unter Coitputertomo- 
graphiekontrolle oder Magnetresonanztomographiekontrolle, da die 
lebensechte Erhaltung der Gewebestrukturen und die Moglichkeit 
der kiinstlichen Durchblutung auch kleiner Gefage, realistische und 
lebensechte Aufnahmen (Computertoraographiebilder oder Magnetreso- 
nanzbilder) liefert. 

Die zur Durchftihrung des erf indungsgemSSen Verfahrens vorgesehene 
Vorrichtung weist einen luftdicht verschlieSbaren Behalter zur 
Aufnahme des Behandlungsgutes aufweist, an den eine Gaszuleitung 
sowie eine Gasableitung angeschlossen sind. 

Sie ist dadurch gekennzeichnet , daS an die Gaszuleitung ein 
Kompressor zum ZufUhren von Umgebungsluf t in den Behalter 
angeschlossen ist, dafi ein AblaSventil in der Gasableitung 
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angeordnet ist, daiS ein Drucksensor zum Messen des Behalterinnen- 
drucks vorgesehen ist und daS der Kompressor, das AblaSventil sowie 
der Drucksensor mit einer Steuereinrichtung ziom interval lartigen 
Zufuhren und Ablassen von Luft in Steuerverbindung stehen. 

Insgesamt ist die erf indungsgemafie Vorrichtung einfach im Aufbau 
und aus kostengunstigen, handelstiblichen Einzelkomponenten 
zusammengesetzt . Mit dieser Vorrichtung kann die erf indungsgemage 
Behandlung von Praparaten, Organen, Korperteilen und dergleichen 
durchgefiihrt werden, indem diese in den Druckbeh^lter eingegeben 
und anschlieSend bei geschlossenem Behalter intervallartig mit Luft 
beaufschlagt werden. Der an den Behalter angeschlossene Kompressor 
zur Druckluf terzeugung in Verbindung mit dem AblaSventil sowie dem 
Drucksensor konnen nach einem an der Steuereinrichtung einstellbaren 
Ablaufprogramm arbeiten, so daS ein praktisch vollautomatischer 
Betrieb moglich ist. 

Die Steuereinrichtung kann einen Programmspeicher beinhalten, in 
dem unterschiedliche Behandlungsprogaimne abgelegt werden konnen, 
bei denen insbesondere das jeweils zu behandelnde Gut und/oder die 
zur Verfiigung stehende Behandlungszeit berucksichtigt sind. 

Bevorzugt ist in der Luf tzuleitung, insbesondere nach dem Kompressor, 
ein Filter und/oder eine Kuhleinrichtung vorgesehen. 
Unter Einbeziehung eines Filters und einer Kuhleinrichtung bildet 
die Vorrichtung eine komplette Funktionseinheit , die praktisch an 
beliebigen Standorten aufgestellt werden kann. 

Nachstehend ist die Erfindung mit ihren wesentlichen Einzelheiten 
anhand der Zeichnung noch naher erlautert. 

Die einzige Figur zeigt: 

Eine schematische Darstellung einer Vorrichtung zur Behandlung 
von Tier- und Menschenpraparaten, Organen und Korperteilen 



10 

In der Zeichnungsf igur sind die wesentlichen Funktionsbaugruppen" 
der erfindungsgemaSen Vorrichtung 1 schematisch dargestellt. Sie 
weist einen luftdicht verschlieiSbaren Behalter 2 auf , in dem das 
strichliniert angedeutete Behandlungsgut 3 eingefiillt werden kann. 
Bei dem Behandlungsgut handelt es sich insbesondere urn Tier- oder 
Menschenpraparate, Organe oder Karperteile. 

Der in seiner aufieren Form beliebig ausgebildete Behalter 2 weist 
eine Ttir 4 auf, uber die der Innenraum des BehSlters 2 zuganglich 
ist und mittels der der Behalter auch nach dem BestUcken mit 
Behandlungsgut 3 luftdicht verschliefibar ist. 

An den Behalter 2 ist eine Luf tzuleitung . 5 angeschlossen, die 
zumindest mit einem Kompressor 6 verbunden ist. Bevorzugt ist in 
die Luftzuleitung 5 ein Kiihlaggregat 7 eingesetzt, das insbesondere 
zwischen Kompressor 6 und dem Behalter 2 angeordnet ist. Die von 
dem Luf t-Kompressor 6 iiber eine Saugleitung 8 angesaugte Luf t wird 
zuvor vorzugsweise iiber ein Luftfilter 9 gefuhrt. 
in der Luftzuleitung 5 befindet sich insbesondere unmittelbar vor 
dem Behalter 2 noch ein Druckluf tventil 10. 

An den Behalter 2 ist weiterhin eine Luf tableitung 11 angeschlossen, 
in der sich ein AblalSventil 12 befindet. 

Ein Drucksensor 13 dient zur Messung des im Behalter 2 herrschenden 
Luf tdruckes und mit einem Tempera turs ens or 16 kann die Temperatur 
im Behalter gemessen werden. 

Die Ventile 10 und 12, der Drucksensor 13 und der Temperatursensor 
16 sowie der Kompressor 6 und das Kuhlaggregat 7 sind mit einer 
Steuereinrichtung 14 verbunden, mittels der das erf irilingsgemaEe 
Behandlungsverfahren automatisch gesteuert wird. Insbesondere kann 
iiber ein Bedienfeld 15 ein bestimmtes Ablaufprogramm vorgegeben 
werden. Dadurch ist eine Anpassung an unterschiedliche 
Behandlungsgiiter und andere Vorgaben moglich. 

Uber die Steuereinrichtung 14 wird nach dem Bestttcken des Behalters 
2 mit Behandlungsgut 3 und nach dem luftdichten VerschlieSen der 
Tiir 4 und der Luf tableitung 11 mit Hilfe des AblaSventiles 12, der 
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Kompressor 6 eingeschaltet , so dafi im vorliegenden Falle mit Hilfe 
des Kuhlaggregates 7 gekuhlte Luft uber die Luf tzuleitung 5 ins 
Behalterinnere gefuhrt wird. Es erfolgt dabei ein Druckaufbau bis 
zu einem Behalterinnendruck, der mindestens 10 bar betragt. 
5 1st der voreinstellbare Druck erreicht , so wird dies vom Drucksensor 
13 erfafit und iiber die Steuereinrichtung 14 erfolgt ein Abschalten 
des Kompressors 6. In dieser Hochdruckphase wird die Luf tzuleitung 
5 mit Hilfe des Druckluf tventiles 10 geschlossen. 
Nach einer ebenfalls vorgebaren Zeit wird das AblaSventil 12 von 
10 der Steuerung 14 geoffnet, bis der Luftdruck im Inneren des 

•Behalters 2 auf einen vorgebaren, vom Drucksensor 13 erfaSten Wert 
abgesenkt ist. Dieser gegeniiber dem zuvor herrschenden Hochdruck 
abgesenkte Druck kann zwischen dem atmospharen Druck und dem zuvor 
herrschenden Hochdruck liegen, bevorzugt ist jedoch vorgesehen, 
15 daS bis auf Atmospharendruck abgesenkt wird. 

Anschliei?>end wird das AblaSventil 12 wieder geschlossen, das 
Druckluf tventil 10 geoffnet und liber den Kompressor 6 wieder 
Druckluf t zugeflihrt, bis ein bestimmter Druck in dem Behalter 2 
erreicht ist, der wiederum mindestens 10 bar betragt. 
20 Die intervallartige Druckbeauf schlagung mit dazwischen jeweils 
liegender Druckentlastimg kann je nach Behandl\ingsgut in ihrer Anzahl 
variiert werden. 

^^^^ Mit Hilfe des Temperatursensors 16 kann die iiber das Kuhlaggregat 
25 7 zugefuhrte, gekuhlte Druckluf t in einem vorgebaren Temperatur- 
bereich gehalten werden. 

Bevorzugt wird dabei die Temperatur in einem Bereich um 0 °C 
gehalten, well bei dieser Temperaur ein besonders guter Austausch 
von Kohlendioxid und Sauerstoff innerhalb des Behandlungsgutes 
30 stattfindet. Aufierdem wird bei dieser Temperatur die bakterielle 
Zersetzung minimiert. 



/Ansprtiche 
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Ansprttche 



Verfahren zur Konservierung von Tier- und Menschenpraparaten 
sowie Mikroorganismen oder dergleichen Behandlungsgut , 

insbesonderefurdiemedizinischeForschungund/oderAusbildung 
und zur Verlangerung der Lebensfahigkeit von zu trans - 
plantierenden Organen und KSrperteilen als Behandlungsgut , 
wobei aus den Zellen des Behandlungsgutes Kohlendioxid 
verdrangt wird, dadurch gekennzelchnet , dag das Behandlungsgut 
innerhalb eines Behalters atmospharischer Luf t mit intervall- 
artig bis wenigstens etwa 10 bar ansteigendem und anschlieSend 
nach einem vorgebbaren, je nach dem Behandlungsgut angepaStem 
Zeitabschnitt abgesenktem Druck ausgesetzt wird, daS nach dem 
Absenken des Drucks von auSen Luft zugefiihrt und der Druck 
bis auf wenigstens etwa 10 bar erhSht wird und dag wenigstens 
zwei Druckphasen fur eine Behandlung vorgesehen sind. 

Verfahren nach Anspruch 1, dadurch gekennzelchnet, daS die 
Intervallbehandlung mit wechselnder Druckbeauf schlagung des 
Behandlungsgutes bei einem Maximaldruck, der in einem Bereich 
von etwa 10 bar bis etwa 100 bar liegt, vorgenommen wird. 

Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzelchnet, daS 
die Druckbeaufschlagung des Behandlungsgutes einerseits mit 
hoher und anderer sei ts mi t demgegentiber reduz ier t er Druckbeauf- 
schlagung in unterschiedlich langen Zeitabschnitten vorgenommen 
wird und daS die Hochdruckbeauf schlagung mindestens etwa 1 
Minute pro Intervall betragt und insbesondere langer dauert 
als die Niederdruckbeauf schlagung . 

Verfahren nach einem der Ansprtiche 1 bis 3 , dadurch gekenn- 
zelchnet, dag die Druckentlastung von der Hochdruckbeauf - 
schlagung auf AtmosphSrendruck erf olgt . 



nach einem der Anspruche 1 bis 4, dadurch gekenn- 
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zeichnet, daS die Intervall-Druckbeauf schlagung far eine 
Behandlungsgutportion uber einen Zeitabschnitt von drei Minuten 
bis zu zwanzig Stunden vorgenoininen wird. 

6. Verfahren nach einem der Anspriiche 1 bis 5, dadurch gekenn- 
zeichnet, daS der Zeitabschnitt der Intervall-Druckbeauf - 
schlagung in Abhangigkeit von dem zugeordneten Maximaldruck 
und/oder dem zu behandelndem Gut gewahlt wird. 

7. Verfahren nach eineiu der Anspriiche 1 bis 6, dadurch gekenn- 
zeichnet, dalS dem Behalter gefilterte und/oder gekiihlte, 
atmospharische Luft zugefiihrt wird. 

8. Verfahren nach einem der Anspruche 1 bis 7, dadurch gekenn- 
zeichnet, daS das Blutgef aSsystem eines durch ein Teilpaparat 
Oder einen Ganzkorper gebildeten Praparates oder eines zu 
transplantierenden Organes oder Korperteiles vor und/oder 
wahrend und/oder nach dem Konservieren mit einer insbesondere 
gerinnungshemmenden Flussigkeit oder mit einem Blutersatzstof f 
oder dergleichen durchspult wird. 

9. Verfahren nach einem der Anspruche 1 bis 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, daS ein zu transplantierendes Organ oder Korperteil 
vor und/oder wahrend und/oder nach dem Konservieren an eine 
Fliissigkeitsdurchspulung, vorzugsweise an einen kiinstlichen 
Blutkreislauf angeschlossen wird. 

10. Verfahren nach einem der Anspruche 1 bis 8, dadurch gekenn- 
zeichnet, daS das Blutgef afisystem eines durch ein Teilpaparat 
Oder einen Ganzkorper gebildeten Praparates nach dem Konser- 
vieren beim Durchfuhren von Untersuchungen, insbesondere bei 
Operationssimulationen, an eine Flussigkeitsdurchspiilung, 
insbesondere an einen klinstlichen Blutkreislauf angeschlossen 
wird und daS dazu das Praparat oder dergleichen Behandlungs- 
gut mit zumindest einem grofien BlutgefaB an eine vorzugsweise 



# m 



pulsierende Fltissigkeitszufuhr angeschlossen wird, insbesondere 
mit zumindest einer grofien Arterie und/oder wenigstens einer 
Vene . 



Verfahren nach Anspruch 8 oder 10, dadurch gekennzeichnet , 
daS in die Blutbahnen des Praparates oder dergleichen ein 
Blutersatzstoff mit einem mit Blut vergleichbaren koloid- 
osmotischen Druck eingefiillt wird. 

Verfahren nach Anspruch 11, dadurch gekennzeichnet , dag der 
Blutersatzstoff oder dergleichen Fltissigkeit mittels einer 
an zumindest ein Blutgefas angeschlossene Druckpumpe in die 
Blutbahnen des Praparates eingefullt wird. 

Vorrichtung zur Konservierung von Tier- undMenschenprSparaten 
sowie Mikroorganismen oder dergleichen Behandlungsgut und zur 
Veriangerung der Lebensf ahigkeit von zu transplantierenden 
Organen und Korperteilen als Behandlungsgut, wobei die 
Vorrichtung wenigstens einen luf tdicht verschlieSbaren Behalter 
zur Aufnahme des Behandlungsgutes aufweist, an den eine 
Gaszuleitung sowie eine Gasableitung angeschlossen sind, zur 
Durchfahrung des Verfahrens nach einem der Anspruche 1 bis 
12, dadurch gekennzeichnet, daS an die Gaszuleitung (5) ein 
Kompressor (6) zum Zufuhren von Umgebungsluf t in den Behalter 
(2) angeschlossen ist, dag ein AblaSventil (12) in der 
Gasableitung (11) angeordnet ist, daS ein Drucksensor (13) 
zum Messen des Behalterinnendrucks vorgesehen ist und daS der 
Kompressor (6), das AblaSventil (12) sowie der Drucksensor 
(13) mit einer Steuereinrichtung (14) zum intervallartigen 
Zufahren und Ablassen von Luft in Steuerverbindung stehen. 



Vorrichtung nach Anspruch 13, dadurch gekennzeichnet, daS 
der Gas-beziehungsweise Luf tzuleitung (5) , insbesondere nach 
dem Kompressor (6), ein Filter (9) und/oder eine Kuhlein- 
richtung (7) vorgesehen ist. /Zusammenf asuung 
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Zusaxnmenf assung 

Eine Vorrichtung dient zur Konservierung von Tier- und Menschen- 
praparaten sowie Mikroorganismen oder dergleichen Behandlungsgut 
(3), insbesondere fur die medizinische Forschung und/oder Ausbildiang. 
AuSerdem zur Verlangerung der Lebensf ahigkeit von zu trans - 
plantierenden Organen und Korperteilen als Behandlungsgut (3) . Fiir 
beide Anwendungsbereiche wird aus den Zellen des Behandlungsgut es 
Kohlendioxid verdrangt . 

Die Vorrichtung weist einen luftdicht verschlieJSbaren Behalter (2) 
zur Aufnahme des Behandlungsgutes auf, an den eine Gaszuleitung 

(5) sowie eine Gasableitung (11) angeschlossen sind. An die 
Gaszuleitung (5) ist ein Kompressor (6) zum Zufuhren von llmgebungs- 
luft in den Behalter (2) angeschlossen und uber ein Ablafiventil 

(12) in der Gasableitung (11) kann die Druckluft aus dem Behalter 

(2) wieder abgefuhrt werden. 

Das Behandlungsgut (3) wird innerhalb des Behalters (2) atmosphari- 
scher Luft mit interval lar tig bis wenigstens etwa 10 bar ansteigendem 
und anschlieSend, nach einem vorgebbaren Zeitabschnitt , mit 
abgesenktem Druck ausgesetzt. Nach dem Absenken des Drucks wird 
mit dem Kompressor (6) von aufien Luft zugefuhrt und der Druck wieder 
bis auf wenigstens etwa 10 bar erhoht . Wenigstens zwei Druckphasen 
sind fur eine Behandlung vorgesehen, 

Mittels einer Steuereinrichtung (14) wird das Behandlungsverf ahren 
automatisch gesteuert (Figur) . 



Patentanwalt 



